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第E弓，第皿弓の軽度突出あり， Ec Gでは sinus
rythmで Lv Hがある． PC GではI音は元進し，
それに続き earlysystolic soundを認める. I音の后
！と tumorplopがあり，その前后lζmiddlepitchの
diastolic murmurそれに続き rumbleを認める．














































































































1) 岡田耕平：日医大誌 24:370 1957 
















症例とも60才女性であり，摘出腫癌の大きさは 7x 5 
×5cm と 5x 5 cmと5x 4×4cmであった．そ
の内の 1症例はI]主癌内lζ粘仇的、内容物 25mlをIt）＇留し
た文献上も非常に稀なものに遭偶したので病理組織学
的所見および考察を加え報告した 再発については現
在なお経過観察中である．
2. Cronkheit Canada症候群の1例
1任 i1;(1,i,l~Hl外科
,-M波英一， t~itli昭吉
吉田敏生， fil田英一
迫伝性が無く，脱 L 皮！白色素化着，爪の変形脱
落，位蛋白血症と広範な消化管ポリポーヅスをれたす
疾患を1955年CronkheitとCanadaは報告したが我々
は此の症候群に恨めて類似した 1例を経験し開腹し確
診を得る機会を得たので報告する．症例.43才男子，
家族lf,，既往症に特記すべきものなし． ド；r5月頃よ
り下痢，下血，爪の変形，産i面，手，足背部の皮膚色
